





























































DMAT(Disaster Medical Assistance Team)の整備に代表
される「災害医療」における「公助」の取組みがこの間に
始まり、新潟中越地震や新潟中越沖地震での対応などを見
れば、その取組みが徐々に生かされつつあるようにも思え
ていた矢先に、東日本大震災が東北の地を襲った。
　地震に加え津波が広範囲に襲うなか、都市型地震災害
とは様相が異なった東日本大震災ではあったが、DMAT
や日赤救護班がいち早く被災地に駆けつけ、発災直後から
の救援医療活動がこれまでのどの災害よりも迅速にかつ広
く展開された。加えてわが国発の広域医療搬送をはじめと
する航空機を用いた搬送が積極的に実施されたことは、阪
神・淡路大震災の教訓が活かされたということができよう。
しかし、その一方ではライフラインやインターネットが寸断
されるなか、EMISでの情報共有は充分になされず、被災
地の情報がわからない、あるいは間違った情報が流れると
いった混乱は繰り返された。また数多くの組織に属する医
療チームが活動したが、お互いの情報共有や指揮命令系統
の整理が不十分であったことも否めない。
　来るべき南海トラフ巨大地震に備えるためには、これま
での経験から培われたDMATや日赤救護班を縦糸に、災
害拠点病院などのキーパーソンに委ねられる災害医療コー
ディネーターを横糸にあらかじめ連携力を高めておくととも
に、過去にとらわれ過ぎない「想定外を想定とする柔軟な
対応力」が求められるに違いない。
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